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   One case of acquired diverticula of male anterior urethra with two stones was reported. 
The patient 26 years had complained of swelling, oppressive pain and of the feeling of 
foreign body around the scrotal region. Since 1951, he began to feel hard induration at 
scrotal region and continuously became gradually enlarged to 2 times large of the thumb. 
The diagnosis was determined by urethrocystography and then urethrotomia externa, ex-
stirpation of  diverticularwall had been done and two stones were  exstirpated, one of them 
 1.25  x 1.9  x  1.4  cm  4.0  gm, the other  1.25  x 1.9  x  1.8  cm  6.0  gm. Main component was  Apatite, 
and  CaC204  -H20 and some of  MgNH4PO4•61-120 were determined by the stone analysis. 
Histologically, the  diverticularwall was consisted of basal, mucous and horny layer and 
inflammatory cells were invaded into submucous layer and showed slightly infiltration.
緒 言
尿道憩室結石 は症状 が軽 く,患 者 自身がそれ
のみを 主訴 として 診療 を 受け る事が 少 いため
か,文 献 上に表れた症例 は甚 だ少 く,本 邦症例
も尿道憩室 として報告 され ているものは40数例
にすぎない.そ の中で憩室 内結石 と尿道狭窄を
共 に合 併している症例は,伊 藤,井 尻氏 の各1
例 のみ にて,伊 藤氏の例は40才の淋菌性尿道狭
窄,又 井尻氏の例 は25才の外傷性尿道狭窄が原
因 とな り,憩 室内結 石が発生 したもので ある.
私は外傷及 び淋疾 と思われ るような原因な く,
尿道狭窄が あ り,更 に相 当大な る尿道憩室内結
石を合併 している1例 を経験 したので報告 し,






































































り透明なる尿が 漏出し圧痛著明で ある.精索,前 立
腺,粘 嚢,会陰部には異常を認めない
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そ の他 の 所 見.全 身所 見正 常.血 液 検査.梅 毒 血 清
反 応 陰性.血 液型A型.血 色 素909・6(ザーリー)赤
血 球数346×104.白血 球数5800.(百 分率 は 好 中性
分 葉46%,好 中性 桿 状2%,リ ンパ球35%,単 球5
96,好酸 球129b,好塩球0%)血 沈 は1時 間5,2
時 間15.ツベ ル ク リン反 応 陰性.P.S.P.試験,30分
0%,1時 間50%,2時 間4%.血 清 窒素 化 合物 定 量
値.残 余窒 素22.4mg/dl,尿素9。9mg/d1,尿酸3.o
mg/d1,クレァチ ニ ン1.05mg/d],クレァ チ ソ1.16
mg/dl.寄生 虫卵 陰 性.
レ線 像所 見.尿 道 膀 胱 部単 純 撮 影 を行 う と,腫 瘤 に
一 致 して拷 指頭 大2個 の結 石陰 影 を 認 む(Fig3)外来
時施 行せ る60%ウ ログ ラ フイ ン尿道 膀 胱撮 影 の 像 と比
較 検討 す る と,外 尿道 口 よ り6cmの 所 に1ヵ 所 狭 窄
部 が あ り,そ の膀胱 側1cmの 所 に 幅0.5cmの 交 通
路 を持 ち,2個 の結 石 陰 影 を有 す る小鶏 卵 大 の尿 道憩
室 の存 在 が 明 らか とな つ た.更 に 後部 尿 道 に 著 変 な
く,腎 部,尿 管 部 の単 純 撮 影 では 上 部尿 路 に結 石 陰 影
を認 め な かつ た.
経過.以 上 の所 見 よ り憩 室 の急 性 炎 症 々状 も消退 し
て いる ので,尿 道 狭 窄及 び 尿 道憩 室 結 石 の診 断 の下 に
7月9日,外 尿道 切 開 術,結 石 摘 出術 及 び憩 室壁 切 除






























































そ もそ も尿道狭窄は南氏 によると,そ れを先
天性,後 天性 に分け,後 天性 には外傷性 と炎症
性が あるとしている.そ してその頻 度は先天性
1.4%/,外傷性25.296,淋疾性5096,結核性7.1
9/o,其の他16.3%,としている.稗 田氏 の統計
によると,尿 道狭窄 の原因は淋疾76%,外 傷19
%,そ の他5%で ある とし,殆 ん どが淋疾に よ
るものとしている.そ して非外傷性尿道狭窄 は
40～50才に多 く,そ の部位は大部分球部及 び膜
様部附近であ り,淋 疾 による場 合その発生に至
るまでの年数 は10～20年に多い と述べ てい る.
教室 の統計に よる とその原因は淋疾性52.8%,




しているが,い ずれ もその頻度 は少 く,そ の中
で も最 も普通に見 られ る先天性尿道狭窄は外 尿
道 口のpinpointstenosisであ り,そ の半数
以上 は尿道下裂 を合 併してお り,そ して通常粘
膜 の重複に よる雛壁形成に よるものが多 く,粘
膜下組織やそれ以上 は侵れない ものである とさ
れている.本 症例 は 外尿道 口 附近は 正常 であ
り,尿 道下裂 の合併症 もな く,14年前には膀胱
鏡が容易に挿 入出来 た点 よ り考 えて,先 天性尿
道狭窄 は考 えられない.外 傷 も強 く否定 してお
り,叉2年 前1度 性病感染機 会が あつた と云 う
が 自覚症状 は全 くな く,そ の上淋疾 の時は比較
的広 い狭窄が 多い との従来 の定 説よ りして,淋
疾性 も否定出来 る と考え る.そ こで原 因 と考え
られ るものは,約14年前一度 尿閉 に近 い状態 と
な り,全 身麻酔 の下に膀胱鏡 検査 を受け ている
既往歴に注 目したい.カ テ ーテル.ブ ージー,
膀胱鏡等の不注意 な挿入及び犬 きな器械 を無理
に入れた場 合の損傷 の 後 に 狭窄が 起 る事 が あ
り,そ の頻度 は振子部,膀 胱頸部,外 尿道 口の
順 である といわれ ている.本 症例 においては,
膀胱鏡挿入は容易に行われ,そ の後 出血等 はな
く,大 なる損傷 を受けた とは考え られないが,
強いて原 因を求めん とすれば器械的刺戟に よる
後 天性尿道狭窄 と考えざるを得 ない
次に憩室 内結石は尿道憩室 の合併症 としては
甚 だ多 く,Wharton&Kearnsは10%であつ
た と云つてい るが,本 邦統計では47.7%でその
数 は普通1個 の事 が 多 く,北 川 氏(1926)は
253個の 結 石を発見 した とい う そ してその原






















































く,後 部尿道に で きるのは 後 天性 の ものが多
く,尿 道下壁にのみ発生 し,上 壁や側壁 にで き
た ものはない と云 はれ てい る.Woskresensky
はその型か ら,先 天性尿道瘤 と先天性嚢状憩室
の二 つに分け,前 者 は尿道下壁 がふ くれ だした
もの,後 者は球形 の嚢で尿道 と交通 して いるも
の としている.本 症例は形 態的には後者の嚢状
憩室 にあては まるものであ るが,現 今Woskr-
esenskyの分類 はあま り用い られていな い.先
天性が後 天性 かを決め る根拠 は病歴 と組織像で
ある.本 例は病歴等 よ りWattsの(b)項には
該 当していない.先 天性尿道憩室 となすには,
憩室内壁 が上皮細胞におおはれ ていることを要
するが,初 めは粘膜や上 皮細胞 におおわれてい
ても激 しい炎症 を経過すれ ぱ搬痕様 となつて し
まい,又 後 天性 のもので も後 に粘膜や上 皮細 胞
でおおわれて しまう事 もあ るので,一 般に組織
学的所見のみでそ の原因を確 めるのは困難 であ
る.然 し本 症例 においては憩室 炎を経過 してい
るが,省 憩室 内壁 は上皮細胞におおはれてい る
点,及 び比較的若年の頃 より発生 していた と考
えられ る点等 より先天性の もの とも考え らP
が,然 し明 らかな尿道狭窄 があ りその部 より肢
胱側に発生 している点等 より 尿 道 狭 窄が原因
となつて発生 した後天的の ものであろ うと考え
られ る.伺 尿道狭窄の膀胱 側に発生 する憩室は
LeComte&Herschmanによると,狭窄部 の
奥の尿道壁は炎症 で弱 くなつていて,一 般 に紡
錘状 に膨 隆す るが,そ こに特 別弱い部 分が ある
と尿圧でふ くらみ,狭 い口を もつた尿道以外 に
突出 した嚢 となる と説明 してい る.本 症例 の尿
道狭窄 の原因を前述 の如 く考え ると,憩 室 の発
生原因 も上記 の説明にて解釈がつ き更に憩室 形
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